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「顧みられない熱帯病（Neglected Tropical Diseases）」は、熱帯・亜熱帯地域の開発
途上国においてその存在が確認され、現地の人々に多大な犠牲を強いてきたにも関わら
ず、社会的、歴史的、経済的、研究開発的、政治的な理由によって、顧みられてこなか
った。近年、これに対して焦点が当てられるようになったのは、グローバル化による地
球規模の交流の拡大、あるいは、地球温暖化などを背景に、熱帯地方でこれらの感染が
拡大していることが考えられる。 
WHO が指定している 14 の「顧みられない熱帯病」のうち、本論が「ブルーリ潰瘍
（Buruli ulcer）」を取り上げた理由は、感染経路が明確にされていないこと、ワクチン
や化学療法も含めて治療方法が確立されていないことなどから、現在のところ、その制
圧が極めて困難な状況にあるためである。 
ブルーリ潰瘍は、西アフリカや東南アジアなどの熱帯・亜熱帯地域を含む 32 の国と
地域から報告されている。しかし、確認された国や地域での罹患者総数は不明であり、
数万人とも数十万人とも言われている。患者の診断を難しくしている原因として、経済
的・宗教的な理由で医療にかからない人々が多いこと、現地の医師の知識不足からブル
ーリ潰瘍の診断が困難であること、インフラの不整備から患者の多くが医療・保健施設
を利用できないこと、などがあげられている。また、医療にかかれても、治療費の支払
い、治癒後の肉体的後遺症、および偏見や差別などがある。 
 1998 年から WHO が行われてきた国際的な取り組みは、ブルーリ潰瘍に関する対策
や開発・研究を加速させるものとなった。しかし、実際の現場レベルでは、社会・経済
分野などから、まだ多くの困難な問題・課題を抱えている。このような困難な問題・課
題に対して取り組んできた NGO の中でも、本論では日本国内においてブルーリ潰瘍問
題に取り組んでいるボランティア団体である Project SCOBU を取り上げる。Project 
SCOBU は、WHO や多くの NGO が医療中心の支援を行うなかで、「顧みられない熱
帯病」や「ブルーリ潰瘍」の問題にとって本当に求められている、医療に加え、家族な
どへの経済的な支援や教育面といった支援を行ってきた。これらの点について、Project 
SCOBU の果たしてきた役割・意義について考察する。 
また、支援においては、WHO、政府、NGO が連携を図りながら、ネットワークを
構築していくことが必要である。本論では、この点に加え、小規模 NGO のネットワー
クへの関わり方、必要性についても明らかにしている。 
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Buruli ulcer is an infectious disease caused by Mycobacterium ulcerans and 
characterized by terrible lesions. The exact mode of transmission is still unclear. 
Surgery with amputation has been the main treatment against the disease, and 
numbers of patients have suffered from disabilities as a result of the treatment. 
Currently, researchers recognize the combination of antibiotics and surgery is 
effective in treating Buruli ulcer but knowledge of the disease is still limited. 
The problems of Buruli ulcer are not only medical. Researchers have pointed 
out that non-medical factors, such as economics, religion, politics or the lack of 
social capital, can hinder patients from receiving appropriate medical treatments. 
Buruli ulcer, a tropical infectious disease that destroys skin and soft tissue, has 
recently received much attention in the global medical community. The purpose of 
this paper is to clarify the limitations of global comprehensive measures initiated by 
the World Health Organization (WHO) against buruli ulcer. Fieldwork conducted 
by the author in Ghana, Benin and Togo revealed various socioeconomic problems, 
for example, the brain drain of skilled medical staff, which prevent the governments 
from establishing and implementing effective national policies for buruli ulcer. 
Therefore, this paper suggests that, in addition to the efforts of international 
medical support groups and national programs, non-medical and non-governmental 
organizations, such as Project SCOBU (Save the Children of Buruli Ulcer), a 
Japanese NGO, can offer complementary projects for improving the socioeconomic 
factors related to buruli ulcer. 
It also demonstrates the need to build a network of cooperation among WHO, 
the governments of the endemic region and NGOs in support for the 
implementation of respective national health program for the disease. Furthermore, 
it suggests the ways for small sized NGOs to participate the said cooperative 
scheme set force by the larger organizations both in public and private sectors. 
 
